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Osteoarthritis (OA) atau juga disebut dengan penyakit sendi degeneraif adalah suatu 
kelainan pada kartilago (tulang rawan sendi) yang ditandai perubahan klinis, histology dan 
radiologis. 
Tempat penelitian dilaksanakan di posyandu lansia Kampung Nglangon Kelurahan 
Karang Tengah Sragen  selama 5 hari. Penelitian ini menggunakan metode 
eksperiment dengan pendekatan quasi eksperiment dan dengan  desain one group 
pre and post-test design. Jumlah sampel pada penelitian ini adalah 14 sampel 
yang berjenis kelamin wanita 7 orang dan laki-laki 3 orang. Kompres panas dan 
kompres dingin adalah salah satu metode untuk mengurangi nyeri. Kompres panas 
yang digunakan adalah buli-buli dengan suhu air 40°C-43°C. kompres dingin 
menggunakan handuk yang direndam di potongan-potongan es. Dilakukan 5 hari 
berturut-turut 2 kali sehari pagi 10 menit dan sore 10 menit. Pengukuran nyeri 
menggunakan Visual Analog Scale diukur pada hari pertama sebelum terapi dan 
hari kelima setelah terapi. 
Uji statistic menggunakan non parametrik  yaitu uji wilcoxon. Uji beda 
selisih menggunakan Mann-whitney didapatkan nilai  p:0,222 (p>0,05). Hasil uji 
statistik menunjukkan tidak adanya pengaruh kompres panas dan kompres dingin 
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Osteoarthritis (OA) or joint degenerative disease is a disorder of cartilage (joint 
cartilage, its marked s clinical, histological and radiological changes. 
Place of research at  elderly posyandu  at Nglangon karang tengah  village of 
Sragen for 5 days. This research is using  experiments with quasi experimental 
approach and one group design pre and post-test design.  Sample  are 14 persons, 
they are 7  women  and 3 men.  method is used to decrease pain is use heat 
compresses and cold .  heat compress  is using  water with  40 ° C-43 ° C. cold 
compress is using a towel soaked in ice pieces.  Therapy  is done as 5 days in a  2 
times.  One therapy  in the  morning  as long as 10 minutes and  afternoon therapy 
with 10 minutes . Measurement of pain is using Visual Analog Scale was 
measured on the first day before the fifth day of therapy and after therapy. 
Non-parametric statistical test using the Wilcoxon test. Different test differences 
using the Mann-whitney obtained p-value: 0.222 (p >0.05). Statistical test results 
showed no effect of heat and cold compresses to the reduction of pain in OA of 
the knee joint 







(Aminurul Yuliastri, 2012, 44 halaman ) 
PENGARUH KOMPRES PANAS DAN KOMPRES DINGIN TERHADAP 
PENGURANGAN NYERI PADA OSTEOARTHRITIS SENDI LUTUT 
Osteoarthritis (OA) atau juga disebut dengan penyakit sendi degeneratif 
adalah suatu kelainan pada kartilago (tulang rawan sendi) yang ditandai perubahan 
klinis, histology dan radiologis (Kuntono, 2011). OA merupakan penyakit sendi 
degeneratif pada kartilago sendi dengan perubahan reaktif pada batas-batas sendi, 
seperti pembentukan osteofit, perubahan tulang subkondral, perubahan 
sumsum tulang, reaksi fibrous pada sinovium, dan penebalan kapsul sendi 
(Ervan, 2011). 
Kompres panas merupakan metode memberikan rasa hangat pada klien 
dengan menggunakan cairan atau alat yang menimbulkan hangat pada bagian 
tubuh yang memerlukan. Efek hangat dari kompres dapat menyebabkan 
vasodilatasi pada pembuluh darah yang nantinya akan meningkatkan aliran darah 
ke jaringan. Dengan cara ini penyaluran zat asam dan makanan ke sel-sel 
diperbesar dan pembuangan dari zat-zat diperbaiki yang dapat mengurangi rasa 
nyeri (Ayi, 2010). 
Kompres dingin adalah suatu metode dalam penggunaan suhu rendah 
setempat yang dapat menimbulkan beberapa efek fisiologis. Aplikasi kompres 
dingin adalah mengurangi aliran darah ke suatu bagian dan mengurangi 
perdarahan serta edema. Diperkirakan bahwa terapi dingin menimbulkan efek 
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analgetik dengan memperlambat kecepatan hantaran saraf sehingga impuls nyeri 
yang mencapai otak lebih sedikit. Mekanisme lain yang mungkin bekerja adalah 
bahwa persepsi dingin menjadi dominan dan mengurangi persepsi nyeri (ryri, 
2012). 
Berdasarkan analisa hasil statistik dapat diambil kesimpulan bahwa ada 
pengaruh kompres panas terhadap nyeri osteoarthritis sendi lutut dengan nilai 
signifikan P < 0,05. Ada pengaruh kompres dingin terhadap nyeri osteoarthritis 
sendi lutut dengan nilai signifikan P < 0,05. Tidak ada beda pengaruh kompres 
panas dan kompres dingin terhadap nyeri osteoarthritis sendi lutut dengan nilai 
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